5 Sia sakola oedsaia ( ) Donnington Wood Infant School & Nursery
oprzednia szkota/przedszkole . .
Nozwa poprzednie] XRJ Regqisiration Form
szkoty/przedszkola/o$rodka | Nazwa: f«dv‘v@e
opieki nad dzieckiem ITELN
Adres: Data
Nazwisko .
urodzenia
Imie Przedszkole Akt urodzenia do wglgdu
tylko Tak/Nie
Kontakt telefoniczny: Znany jako Ptec Chtopiec/Dziewczynka
Prosze poinformowad, jesli dziecko otrzymywato dodatkowe wsparcie w swojej szkole/przedszkolu, lub jesli D o Grupa
. S ata Przyjecia .
jest w jakiej§ dziedzinie utalentowane. wiekowa
Rodzice/Opiekunowie
Nazwiska,
Fotogrdfie szkolne Imiona
Wyrazam zgode na fotfografowanie mojego dziecka Adres
Rodzicow/
Do uzytku wewnatrzszkolnego/przedszkolnego Tak/Nie Podipis Opiekunow
Do uzytku szkolnego (gazetka szkolna, strona T . Kontakt Nr tel domowy - Nr tel domowy —
. ak/Nie N .
infernetowaq) komorkowy — komorkowy —
Do uzytku medialnego (prasa, telewizja) Tak/Nie do pracy - do pracy -
— - - Data e-mail - e-mail -
Jesli na moich fotografiach znajdujg sie rowniez inne dzieci
uczeszezajqcee do fej szkoty, zobowiqzuje sie do nieumieszczania Chciatbym/chciatabym otrzymywac Chciatbym/chciatabym otrzymywac
fych fresci na sfronach infernefowych takich, jak Facebook. wiadomosci tekstowe e-mail ze szkoky wiadomosci tekstowe e-mail ze szkoky
Tak/Nie Tak/Nie
Relacja z
dzieckiem
Posiadam prawa rodzicielskie Posiadam prawa rodzicielskie
Szkolne aktywnosci Tak/Nie Tak/Nie
Wyrazam zgode, aby moje dziecko brato udziat w Podpis Prosze poinformowad, jesli istniejg inne kwestie prawne, o ktorych powinnismy widzie¢. Nalezy
szkolnych/przedszkolnych aktywnosciach, ktore sq dostarczy¢ kopie dokumentow prawnych tych ustalen, np czy dziecko mieszka tylko z jednym rodzicem,
organizowane na terenie szkoty, wtgczajgc w to np. spacer do czy jeste$ prawnym opiekunem ...
Donnington Wood CE Junior School. Zdaje sobie sprawe, ze Czy istniejg inne uwarunkowania prawne, o ktorych powinnismy wiedziec?
bede poinformowany/poinformowana o zajeciach Data
pozaszkolnych, ktdre bedg zgodne z politykg edukacyjng szkoty.
Korzystanie z Internetu
Zgadzam sie, aby moje dziecko posiadato dostep do Internetu
poprzez Telford & Wrekin network. Jest to system monitorowany, | Podpis
dajgcy dzieciom mozliwos¢ bezpiecznego dostepu do Internetu
joko narzedzia edukacjnego. Mamy rowniez mozliwosé Kontakt w naglym wypadku (w kolejnosci)
tqczenia sie z innymi szkotami prowadzgc konferencje video Dane Relacja z Numer kontaktowy Upowazniony
oraz prowadzgc wymiane zabezpieczonych wiadomosci e-mail. | Data dzieckiem do odbioru
Mimo, ze my, jako szkoka wspdtpracujgca z Telford & Wrekin dziecka
Council robimy wszystko, aby dzieci bezpiecznie korzystaty z Tak/Nie
Internetu, to jednak rodzice/opiekunowie muszqg zdecydowad,
czy dziecko moze przynaleze¢ do tego systemu. Szkota bedzie Tak/Nie
respektowac te decyzje. Kazde dziecko przed skorzystaniem z
Internetu musi posiadac zgode rodzicow/opiekunow. Tak/Nie
Prosze dostarczyé wypetniony formularz do sekretariatu szkolnego (Main School Office) Tak/Nie
Hasto — prosze ustali¢ hasto, ktdre bedzie uzyte w razie
odbioru dziecka przez inng osobe

Donnington Wood Infant School & Nursery, Baldwin Webb Avenue, Donnington, Telford, TF2 8EP Registration Form



Grupa etniczna - prosze zaznaczyé

Dodatkow informacje

White

Mixed/dual background

British

White and Black Caribbean

Irish

White and Black African

Kwalifikuje 5|e'dc‘> darmowych Tak/Nie Ever 6 (enfitled fo FSM in last 6 years) Tak/Nie
szkolnych positkow
Forces family Tak/Nie Opieka nad dzieckiem Tak/Nie

Gypsy / Roma / Traveller

White and Asian

Informacje medyczne

Any other white background

Any other mixed background

Asian/Asian British

Black or Black British

Dane lekarza dziecka

Indian African
Pakistani Caribbean
Bangladeshi Any other Black background

Any other Asian background

Any other ethnic group, please write in

| do not wish an ethnic background
category to be recorded

Oddziat medyczny,
przychodnia, numer
telefonu

Inne informacje

Kraj urodzenia dziecka

Prosze podaé szczegoty dotyczgce stanu zdrowia np. astma, alergia, specjalna dieta

Jaki(e) jezyk(i), jest/sq uzywany/e w
domu?

Jedli jezyk anglielski nie jest gtowym jezykiem uzywanym w domu, czy to bedzie pierwsza

styczno$¢ z tym jezykiem?

Tak/Nie

U mojego dziecka zdiagnozowano astme

Tak/Nie
Jedli tak, prosze upewnic sie, ze jest stworzony plan
opieki

Rodzenstwo — prosze podac dane,
wiek oraz nazwe szkoky, do ktorej
uCzeszcza.

W nagtym wypadku ja/my wyrazam(y)

Wyznanie religijne rodziny

Czy sq jekiekolwiek dodatkowe
informacje, o ktorych powinnismy
by¢ poinformowani w celu
szanowdanid panstwa wiary?e

zgode na udzielenie pierwszej pomocy lub Podpis
hospitalizacje

Data
Tylko Przedszkole
Wyrazam zgode na dzielenie sie
informacjami o stanie zdrowia dziecka z Podpis
opiekunkg srodowiskowqg wliczajgc
dwolatkow.

Data

Dodatkowe wsparcie

Transport do szoky / przedszkola

Pocigg Autobus Pieszo Samochod

Taxi inne

Niepetnosprawnosé

Czy Ty, Twoje dziecko lub ktorykolwiek z czkonkdw rodziny jest zarejestrowany jako

niepetnosprawny?

Tak/Nie

Prosze podac szczegoty dotyczgce wymagan

Jesli twoje dziecko jest z jakiegokolwiek powodu pod opiekg pracownika socjalnego, prosze dostarczy<

dane kontaktowe tego pracownika.

Czy Ty, Twoje dziecko lub kto$ z najblizszey rodziny ma inne (niezarejestrowane) specjalne

potrzeby?

Tak/Nie

Prosze prodac szczegoly tych potrzeb.

Czy ofrzymujecie wsparcie takie, jak: Children’s Cenftre Services, Sure Start, Early Intervention, Home
Start, TCDC, Stepping Stones, Health Visitor, Speech and language itp2 Prosze podacd szczegoty

Donnington Wood Infant School & Nursery, Baldwin Webb Avenue, Donnington, Telford, TF2 8EP

Registration Form




